




Investigation of Home Visitor Supporters in relation










体、10 名の訪問支援員を対象にサポートに関連する聞き取りを実施した。6 名は子育て OB であ









 　Following up on previous research (Kokubo, 2013), this study aims to identify the 
kind of support which is needed for home visitors,as well as to establish what their 
concerns are and when these occur. Three groups joined the Japanese Anti Child Abuse 
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Network and have been carrying out home visits. The author interviewed ten home 
visitors in these groups, six who had reared children ("Kosodate OB"*) and four 
professionals. The research showed that the Kosodate OB had their own ideas about 
how to help families, from their own experience of raising children,but they had some 
conflicts about their present role.The professionals had no such difficulties. The former 
said that public support for home visitors was inadequate. Home visitors helped 
eachother but this help remained on a personal level. The Kosodate OB are a valuable 
resource, being close to the community. Researchers need to develop effective support 
methods for home visitors.











（155 名）、主任児童委員が 6％（151 名）、研修を受けたボランティアが 3％（66 名）であった。
民間に委託される家庭訪問事業は 15％だった。最も多かった委託先は NPO 法人 20％（34 団体）













































　家庭訪問支援を継続していると答えた 3 団体の訪問支援者 10 名に 2011 年から 2012 年にかけ
てあらかじめ用意した質問紙に添って半構造化面接によるインタビューを実施した。訪問支援者

























て分類した（表 1、表 2、表 5、表 6）。⑤今のサポート体制については、それぞれの NPO の支
援体制について述べられており、専門職中心の NPO とそれ以外の NPO で分けて分類した。





　 「訪問支援で迷うこと困ること」の子育て OB 6 名のカテゴリーは、「行政」「板挟み」「家族」
「訪問支援員の思い」「私らしい訪問支援」の５つとして名づけた。この５つのカテゴリーに対し
て 23 のサブカテゴリーを抽出した（表 2）。なかでも訪問支援員の思いは 11 のサブカテゴリー
となった。専門職 4 名は、「機関との関係」「個人で向き合う」の 2 つにカテゴリー化した。サブ
カテゴリーは 8 であった（表 3）。
　 「今のサポート体制」は、子育て OB の多い 2 つの NPO と専門職のみの NPO に分類した。2 
つの NPO のカテゴリーは、「行政と機関の関係」「行政と訪問支援員」「NPO 内の会議」「NPO 
内のサポート」と名付けた（表 4）。専門職のみの NPO は、「システムの構築」「NPO 内のサポー
ト」と名付けた（表 5）。
　 「どういう訪問支援員になりたいか」は、子育て OB と専門職に分けた。子育て OB のカテゴ
リーは「対人スキル」「家族の力を育むスキル」「信頼」「独自の支援」「新たな関係性」「願い」
と名付けた（表 6）。専門職 4 名のカテゴリーは、「批判と提案」「堅実な体制」「医学モデル」
「マネジメント」と名付けた（表 7）。
３． 考察
　まず、表 1 から、専門職と子育て OB の聞き取り時間の差があることがわかる。専門職の訪問
支援員は回答時間が 10 分から 17 分であったのに対して、子育て OB の訪問支援員は 21 分から 
41 分であった。
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